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 مقدمه 

 

ترین تردید مهم صورت جمعی، بیصورت فردی و چه به سلامت چه به 
)سلمان،   است  در طی چندین دهه گذشته، سلامت    (.1389مسئله زندگی 

شناخته به جهان  در  اجتماعی  هدف  و  بشری  حق  یک  است. عنوان  شده 
سلامت موجبات ارضای نیازهای اساسی انسان را فراهم نموده و تأمین آن  

های انسان در طول تاریخ بوده است. این مهم تحت تأثیر  دغه ترین دغاز مهم 
های عوامل بسیاری مانند، وراثت، فعالیت بدنی، محیط زندگی، الگوها و عادت 

های  طورکلی شیوه زندگی و نیز سایر زمینههای پزشکی و به فردی، مراقبت
ش  بین با توجه به نق  این خانوادگی، فرهنگی، اقتصادی و اجتماعی است. در

های ورزشی در کاهش اضطراب و افسردگی، ایجاد محافظت و ویژه فعالیت
وخو، توسعه سلامت  نفس، بهتر شدن خلق مقابله با فشار روانی، افزایش عزت 

راه  از  نشاط یکی  و  و شادی  و عمومی  روانی  کاهش مشکلات  مؤثر  های 
 (.  1395رود)محمد زاده، افزایش سلامت و تندرستی به شمار می 

د کامل  سلامت  بودن  خوب  حالت  جهانی،  بهداشت  سازمان  تعریف  ر 
و همکاران،  1شود )شوارتزازنظر جسمی، روانی و اجتماعی در نظر گرفته می

انعطاف2019 نسبت  به  مفهوم  سلامت،  است  (.  ممکن  که  دارد  پذیری 
به  گرفتهمنحصراً  نظر  در  ناتوانی  و  بیماری  عدم  به عنوان  یا  و  طور  شده 

مانندمثبت اساسنامه    تری  در  آمده،    1948آنچه  جهانی  بهداشت  سازمان 
و   روانی  رفاه کامل جسمی،  از  عبارت  اساس سلامت  این  بر  تعریف شود. 

 (. 1395فقط فقدان بیماری است)دستجردی و خزائی، اجتماعی نه 

فعالیتبه کاهش  سال موازات  در  فیزیکی  و  حرکتی  اخیر، های  های 
های قلبی  ومیر و عوارض ناشی از بیماری مرگتوجهی در میزان  افزایش قابل 

ناراحتی  شیوع  و  عروقی  بیماری و  و  اقشار  ها  بین  در  روانی  و  عصبی  های 
شده است. بسیاری از شهروندان  توسعه دیدهمختلف جوامع صنعتی و درحال

برخوردار از رفاه و آسایش بازندگی ماشینی، از مشکلات و ناملایمات متعدد  
برند و این قبیل عوارض ناشی از رشد  فصلی رنج می ارگانیکی، عضلانی و م

 (.  1394روز در حال فزونی است )اسدی و احمدی، و نفوذ فنّاوری، روزبه 

از سویی دیگر انسان موجودی هدفمند و جویای آسایش است و تا زمانی  
می  آنچه  به  سعادت  که  و  خوشبختی   نشاط،  احساس  نیابد  دست  خواهد 

های افراد برای مقابله با  ترین پشتوانه از مهم کند. احساس نشاط یکی  نمی
 .(1396)هزارجریبی و آستین فشان،  مشکلات است

به  نشاط  و  ریشهشادی  احساسات  از  یکی  از عنوان  یکی  و  مثبت  ای 
خواسته ضروری نقش  ترین  انسان،  روانی  نیازهای  و  فطری  های 

ازآنجاکننده تعیین و  داشته  و جامعه  فرد  تأمین سلامت  در  که شادی  یی ای 
تواند نقش  همواره با خرسندی، خویش بینی و امید و اعتماد همراه است، می 

 ای در فرآیند توسعه جامعه داشته باشد.  کنندهتسریع

ساله جمهوری اسلامی ایران، با درک اهمیت این    20انداز  در سند چشم 
د  های رشموضوع بر لزوم توجه به نیروی انسانی سالم و فراهم کردن زمینه 

های سالم، کارا، متعهد و بانشاط  و تعالی استعدادهای انسانی و پرورش انسان
بایست از آن  ویژگی مهم روانی، که فرد واجد سلامت می  تأکید شده است.
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برخوردار باشد، احساس نشاط و احساس رضامندی عمومی از زندگی است  
حوزه  در  دیگران  و  خود  شامل  می که  شغل  و  خانواده  مختلف  ود  شهای 

 (.1397)هزارجریبی و صفری، 

رسد وضعیت کلی سلامت  شده به نظر میهای انجام با توجه به پژوهش 
و نشاط در ایران مناسب نیست. این ادعا مبتنی بر آمارهای کشوری و جهانی   

که در یک مطالعه مقطعی  طوری در مورد سلامت و شادی و نشاط است. به
ساله ایرانی ساکن کشور، افسردگی،    64تا    15نفر از جمعیت    7886بر روی  

رتبه  پرخاشگری  و  شایع استرس  تا سوم  اول  بیماری های  روانی  ترین  های 
 (. 1390-1389گزارش شدند )پیمایش ملی سلامت روان، 

یکی دیگر از این آمارها مربوط به گزارش سازمان ملل متحد در سال  
  157از    2019تا    2017های  های این گزارش طی سال( است، داده 2016)

ها، درک از فساد،  های اقتصادی، کارآفرینی و فرصتکشور جهان با شاخص 
آوری شد. بر های فردی جمع بخشندگی، سلامت، اطمینان و امنیت و آزادی 

  105در رتبه    8/4اساس نتایج این گزارش، نمره نشاط در ایران با میانگین  
ایران بین کشورها اساس جامعه  این  بر  قرار دارد.  رده نشاط  ام  با چهار  ی 

پایین )رده  میانگین،  از  بالاتر  دسته  بالا،  در  پایین(  رده  و  میانگین  از  تر 
 گیرد. تر از میانگین قرار می کشورهای پایین 

که در بررسی روند نشاط اجتماعی  تر در این گزارش این کنندهنکته نگران 
حدود    نمره نشاط در ایران  2015تا    2013و    2007تا    2005طی دو دوره  

)هلیول  507/0 است  کرده  پیدا  همکاران،    2کاهش  موضوع  2016و  این   .)
های بنیادی آن  تواند، ارتباط تنگاتنگی با طبقه و قشر اجتماعی و شاخص می

)کالینکوس،   باشد  داشته  درآمد، شغل و سطح تحصیلات  (.  1393همچون 
ارزش  در  تفاوت  موجب  اجتماعى  طبقه  حیثیت،  چراکه  مشترک،  هاى 

و  لیتفعا آداب  نیز  و  دیگر  شخصى  متعلقات  ثروت،  میزان  اجتماعی،  هاى 
زمینه خانوادگی   و  ملیت، جنسیت، محل سکونت  و حتی مذهب،  معاشرت 

 شود.می

های مقابله با خطر افزایش  ی دیگر انجام فعالیت بدنی یکی از راه از سو
بیماری از  پیشگیری  و  کم وزن  سطح های  افزایش  باعث  و  است  تحرکی 

از مجموع  سلام ت روانی و عمومی و شادی و نشاط اجتماعی خواهد شد. 
نتایج مطالعات درباره سلامت عمومی و نشاط اجتماعی، نقش فعالیت بدنی  

های منظم و سازمان دار  های مختلف و تمرینعمدتاً بر مشارکت در ورزش 
متمرکزشده است و مشارکت تفریحی در ورزش کمتر موردتوجه قرارگرفته  

هم پژوهش است.  فعالیتچنین  اثر  و  ارتباط  متعددی  بر  های  ورزشی  های 
به  و  روانی  روانی را  ویژه هیجانسلامت  و فشار  های منفی نظیر اضطراب 

بین به نقش میانجی هیجانات  ( و دراین2005،  3اند )الاوسکی بررسی کرده 
 مثبت مثل شادی و نشاط اجتماعی چندان اشاره نشده است.  

نسبی آگاهی و شناخت مردم نسبت به اثرات مفید با توجه به افزایش  
ها بتواند با توسعه  رسد، شهرداری های ورزشی و تفریحی به نظر میفعالیت
و سالن باشگاه  و  ها  های ورزشی در تمامی محلات شهر بر سطح سلامت 

آن  اثر  نشاط  میزان  تعیین  دنبال  به  پژوهشگر  دلیل  همین  به  بیفزاید.  ها 
ای ورزشی شهرداری بر سطح سلامت روانی و عمومی  همشارکت در فعالیت
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شده ریزیو نشاط اجتماعی شهروندان تهران با توجه به نظریه رفتار برنامه 
 باشد.  می

از آنجاکه عوامل مختلفی همچون عوامل انسانی )نگرش فرد(، اجتماعی  
الگوهای   بر  شده(  درک  رفتاری  محیطی)کنترل  و  ذهنی(  )هنجارهای 

های ورزشی تفریحی مؤثر بوده و یکی از الگوهایی که تمشارکت در فعالی
شده ریزیکند، تئوری رفتار برنامه خوبی بیان و ارزیابی میاین عوامل را به 

رفتار   نظریه  بر  مبتنی  ارتباطی  مدل  پژوهش طراحی  این  اساس  لذا  است. 
می ریزیبرنامه  نظریه  این  در  است.  فرد،  شده  رفتار مستقیم  بر  توان علاوه 

د رفتاری را که درواقع، ارتباطی نزدیک با خود رفتار دارد، مورد سنجش  قص 
همکاران،   و  )مظفری  داد  نظر می1393قرار  به  پژوهش  (.  این  نتایج  رسد 

طور ویژه و  تواند، موجب ارتقاء سطح آگاهی و شناخت مدیران شهری بهمی
فعالیت گسترده  و  توسعه  اثرات  به  نسبت  مردم  عموم  ورزشی  نیز  و های 

ها  گانه شهرداری تهران بر سطح سلامت و نشاط آن   22تفریحی در محلات  
 محور قرار گیرد. های سلامت هایی با فعالیتشده و نیز در اختیار سازمان 

 

 روش پژوهش 

 

توصیفی  پژوهش،  است.   -روش  کاربردی  هدف  ازنظر  و  همبستگی 
شرکت  کلیه  پژوهش  فعالیتجامعه  در  همگانی  کنندگان  ورزشی  های 

با حداقل  شهر تهران  دیپلم    3داری  مدرک تحصیلی حداقل  و  سابقه  سال 
عنوان حجم نمونه مشخص و به شکل تصادفی ساده  نفر به   384بودند. تعداد  

منطقه شهرداری در شمال، جنوب، غرب،    5  هایای از پارک با شیوه خوشه 
پرسشنامه تکمیل    288با مراجعات مکرر تعداد  شرق و مرکز انتخاب شدند.  

 شد. 

اندازه  عمومی    گیریابزار  سلامت  استاندارد،  پرسشنامه  سه 
(  2001آرگیل ) OHIسؤال، شادی و نشاط آکسفورد  28( با 1979)1گلدبرگ

( با  1391شده کریمی و همکاران ) ریزیسؤال و پرسشنامه رفتار برنامه   29با  
 سؤال بود.  31

روایی سازه پرسشنامه با تحلیل عاملی تأییدی انجام و در یک مطالعه  
پرسشنامه  پایایی  )سلامت  مقدماتی  کرونباخ  آلفای  از ضریب  استفاده  با  ها 

( برآورد شد.  73/0شده=  ریزیار برنامه و رفت  88/0، شادی=  89/0عمومی=  
ها از توزیع طبیعی برخوردار  با توجه به نتایج آزمون چولگی و کشیدگی داده 

های آماری توصیفی و استنباطی و  ها از روشوتحلیل داده بودند. برای تجزیه 
ها با استفاده از  نیز مدل معادلات ساختاری استفاده شد. تجزیه و تحلیل داده 

 و اسمارت پی ال اس انجام شد. 2ارهای اس.پی.اس.اس افزنرم

 

 نتایج 

 

یافته  از  حاصل  شرکت نتایج  داد،  نشان  توصیفی  ) های    8/44کنندگان 
های پژوهش در  درصد( زن بودند. بیشترین نمونه  2/55درصد( مرد و بقیه )

  24تا    15درصد( و کمترین رده سنی    6/39سال )  44تا    35محدوده سنی  

 
1 goldberg 
2 SPSS 

  42کنندگان )قرار داشتند. مدرک تحصیلی بیشتر شرکت   درصد(  2/4سال )
  60درصد( کارشناسی ارشد بود. بر اساس مدت تمرین، بیشترین گزینه تا  

 درصد( بود.  9/17دقیقه ) 30درصد( و کمترین گزینه تا   2/46دقیقه )

(،  40/0)بالای  ها  دهد، واریانس مستخرج از سازه نشان می  (1)  جدولنتایج  

( است و  70/0( و ضریب آلفای کرونباخ )بالای  90/0پایایی ترکیبی )بالای  
 قبول است.درنتیجه روایی همگرایی و پایایی مدل قابل

 

 هاآن  ییایها و پامستخرج از سازه  انسیوار -1جدول  

 

شاخص  از  مدل  یکی  افتراقی  یا  واگرا  روایی  در  که  دیگری  های 
بررسی است، شاخص نسبت خصیصۀ تک ارزشی به خصیصۀ چند ارزشی  قابل 

این نسبت در منابع مختلف زیر )بعضی    .(2)جدول  است    3MTHTیا نسبت  

 .شده استهم گفته  85/0و حتی  90/0منابع زیر 
 

 ی چند ارزش  ۀص یبه خص  یتک ارزش ۀص یشاخص نسبت خص  -2جدول 

 

شاخص ی از  به  کی  است.  تعیین  ضریب  ساختاری،  مدل  برازش  های 
درون متغیر  واریانس  از  درصد  چند  برونعبارتی  متغیر  توسط  تبیین زا  زا 

 . (3 جدول ) شود می
 

 مقدار ضریب تعیین مدل  -3جدول  

 

 

3. Hetrotrait –Monotrait Ratio 

 ها شاخص 

 متغیرها 

 سلامت عمومی  شدهریزیرفتار برنامه 

  829/0 سلامت عمومی 

 930/0 650/0 شادی و نشاط 

 ها شاخص 

 
 متغیرها 

واریانس  
 مستخرج 

 ها از سازه 

پایایی 
 ترکیبی

 ضریب
آلفای  
 کرونباخ 

رفتار  
 شدهریزیبرنامه 

804/0 928/0 902/0 

 70/0 975/0 496/0 سلامت عمومی 

 960/0 971/0 54/0 شادی و نشاط 

 نتیجه وضعیت ملاک  ضریب تعیین

عمومی  سلامت 
(521 /0) 

19/0 
33/0 
67/0 

برازش مدل ساختاری در   
 نسبتاً قوی

شادی و نشاط  
(803 /0) 
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اندازه به ابزارهای  کیفیت  بررسی  اشتراکمنظور  شاخص   1گیری 
گیرد. این شاخص از تقسیم مجموع مجذورات خطاهای  مورداستفاده قرار می 

متغیرهای  پیش  مشاهدات  مجذورات  مجموع  بر  مکنون  متغیرهای  بینی 
به دست می  به مکنون منهای عدد یک  مقادیر  این شاخص  دستآید.  آمدۀ 

برای تمامی متغیرهای مکنون، باید مقادیری مثبت باشند. با توجه به نتایج  
دول سه و مثبت بودن تمامی مقادیر اعتبار اشتراک برای متغیرهای مکنون، ج

اندازه می مدل  که  کرد  بیان  است توان  برخوردار  مناسب  کیفیت  از    گیری 

 .  (4)جدول 

 

 های پژوهش نتایج بررسی شاخص اعتبار اشتراک سازه  -4جدول 

 آمار   
 ساختار 

SSO SSE 1-

SSE/SSO 

رفتار  
 شدهریزیبرنامه 

000/1060 000/1060 --- 

 218/0 804/662 000/848 سلامت عمومی 

 391/0 845/3745 000/6148 شادی و نشاط 

 

(  * مجموع  SSOمکنون )  ری متغ  ی* مجموع مجذورات مشاهدات برا
  ی( * شاخص بررسSSEمکنون )  ریمتغ  یبرا  ینیبش یپ  یمجذورات خطاها
 ( SSE/SSO-1اعتبار اشتراک ) 

صورت  به  شدهی به دست آمده از جداول فوق مدل طراح  جیتوجه به نتا  با
منظم    ی بدن  تیفعال  شود،ی مدل مشخص م  ن یقرار گرفت. در ا  د یمورد تائ  لیذ

( بر سلامت  729/0  ی) همبستگ%53  زانیبه م  شدهیزیرتوأم با رفتار برنامه 
مستق  یعموم همچن  میاثر  ا  نیا  ن یدارد.  با  نشا  یشاد  جاد یمهم    % 5  طو 

بر     %58و درمجموع    میرمستقی( اثر غ898/0×    239/0=  214/0  ی)همبستگ
  م یرمستقی)اثر غانسیشمول وار  یاز طرف اثر خواهد داشت.    یسلامت عموم

  ی و نشاط جزئ  یشاد  یانجینقش م  ی بوده و به عبارت  227/0اثر کل(    برمیتقس
 است.

 

 

 ندارد رابطه علی متغیرها در حالت استا -1شکل  

 

 رابطه علی متغیرها در حالت معناداری  -2  شکل
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